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COLESTEATOMAS ADQUIRIDOS: CORRELAÇÃO DA INFLAMAÇÃO COM ACHADOS 

IMUNOISTOQUÍMICOS. Andreia Argenta, Cristina Dornelles, Letícia Petersen Schmidt Rosito, 

Luíse Meurer, Ana Caroline Silveira de Farias, Alberto Treiguer, Simone Barreto Martens, Sabrina 

Lima Alves, Sady Selaimen da Costa (orient.) (UFRGS). 

Existem poucos dados clínicos e experimentais para se compreender como o colesteatoma inicia seu crescimento. 

Acredita-se que a proliferação do tecido epitelial seria induzida pelas citocinas produzidas pela inflamação. À 

otoscopia, pode ser aferido o grau de inflamação clínica. Objetivos: Verificar se há correlação entre a intensidade da 
reação inflamatória na fenda auditiva com as enzimas promotoras da inflamação no colesteatoma, bem como com o 

grau histológico de inflamação. Método: Estudo transversal. Avaliadas otoscopias digitais, com colesteatomas 

coletados em cirurgia, entre 2003 e 2007. As otoscopias foram analisadas cegamente quanto à presença de 

inflamação, sendo essa classificada como ausente, leve, moderada ou acentuada (0 a 3). O grau histológico de 

inflamação foi aferido em lâminas de hematoxilina-eosina e classificado pela mesma escala da inflamação clínica. 

Para imunoistoquímica foram utilizados os anticorpos CD31 (angiogênese), pela contagem de vasos marcados; 

MMP2 e MMP9 (metaloproteinases), através do percentual de células marcadas e da intensidade imunorreativa. A 

análise estatística realizada no SPSS, pelo coeficiente de Spearman, admitindo-se como estatisticamente 

significativos P≤0, 05. Resultados: Amostras cirúrgicas de colesteatomas foram coletadas de 38 pacientes. O grau de 

inflamação clínica foi de 2 (1 a 3), o grau de histológico de inflamação foi de 2(1 a 3); CD31 foi de 6(0 a 12); 

MMP2citoplasmática foi de 0 (0 a 4); MMP2nuclear foi de 0 (0 a1); MMP9 foi de 0(0 a 4). Não encontramos 

correlações entre as variáveis analisadas (P>0, 05). Conclusão: Não foi identificada correlação entre os graus de 
inflamação clínica e histopatológica, o mesmo ocorrendo com a inflamação clínica e os marcadores 

imunoistoquímicos. 
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